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ABSTRAK 
 
Latar Belakang  : ASI ekslusif merupakan pemberian hanya ASI saja tanpa 
tambahan cairan lain seperti susu formula, jeruk, madu, air teh, air putih, dan 
tanpa tambahan makanan padat seperti pisang, pepaya, bubuk susu, biskuit, bubur 
nasi dan tim. Pemberian ASI eksklusif masih rendah untuk negara berkembang 
dan negara miskin termasuk Indonesia. Proses pemberian air susu ibu (ASI) dapat 
mengalami penurunan bahkan penghentian dengan alasan produksi ASI berhenti. 
Ada beberapa faktor yang mempengaruhi pemberian ASI Ekslusif yaitu faktor 
pengetahuan, lingkungaan, mitos, perubahan bentuk payudara, pengalaman. 
Tujuan : Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan 
pengetahuan dengan pemberian ASI ekslusif di Desa Seranggam Kecamatan 
Selakau Tahun Kabupaten Sambas 2016. 
Metode : Desain penelitian ini adalah kuantitatif dengan desain observasional 
analitik dengan pendekatan cross sectional. Jumlah sampel sebanyak 36 orang ibu. 
Pada penelitian ini sampel dipilih dengan cara Total Sampling. Instrumen penelitian ini 
berupa kuesioner. Analisa statistik yang digunakan untuk menguji hipotesa adalah uji chi-
square. 
Hasil : Sebanyak 17 responden berpengetahuan rendah 47,2% dan sebanyak 19 
responden berpengetahuan tinggi 52,8%. 20 responden tidak memberikan ASI 
ekslusif (55,6%) dan sebanyak 16 responden 44,4 memberikan ASI ekslusif. 
Responden dengan pengetahuan baik sebanyak 56,4%, responden dengan motivasi tinggi 
sebanyak 61,5% dan ibu yang tidak melakukan kunjungan antenatal care lengkap 
sebanyak 59%. Hasil uji chi-square test di dapatkan nilai  p< 0,05 yaitu 0,000.  
Kesimpulan : Terdapat hubungan antara pengetahuan dengan pemberian ASI 
ekslusif di Desa Seranggam Kecamatan Selakau Kabupaten Sambas Tahun 2016.. 
Refernesi  : 43 (2001-2017)  
Kata kunci  : ASI Ekslusif, Pengetahuan 
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ABSTRACT 
Background: Exclusive breastfeeding is only breast milk without additional fluids 
such as formula milk, oranges, honey, tea water, water, and without added solid 
foods such as bananas, papaya, milk powder, biscuits, rice porridge and teams. 
Exclusive breastfeeding is still low for developing countries and poor countries 
including Indonesia. The process of giving breast milk (ASI) can experience a 
decrease or even a halt on the grounds that ASI production stops. There are 
several factors that influence exclusive breastfeeding, namely knowledge, 
environment, myth, changes in breast shape, experience. 
Objective: The purpose of this study was to determine the relationship of 
knowledge with exclusive breastfeeding in Seranggam Village, Selakau District, 
Sambas District, 2016. 
Method: The design of this study is quantitative with an analytic observational 
design with a cross sectional approach. The number of samples is 36 mothers. In 
this study the sample was selected is Total Sampling. This research instrument is 
a questionnaire. The statistical analysis used to test the hypothesis is the chi-
square test. 
Results: A total of 17 respondents with low knowledge of 47.2% and as many as 
19 respondents with high knowledge of 52.8%. 20 respondents did not provide 
exclusive ASI (55.6%) and as many as 16 respondents 44.4 gave exclusive ASI. 
Respondents with good knowledge were 56.4%, respondents with high motivation 
were 61.5% and mothers who did not complete antenatal care visits were 59%. 
The chi-square test results obtained p value <0.05 which is 0,000. 
Conclusion: There is a relationship between knowledge and exclusive 
breastfeeding in Seranggam Village, Selakau District, Sambas District, 2016 . 
References: 43 (2001-2017) 
Keywords: Exclusive Breastfeeding, Knowledge 
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PENDAHULUAN 
Air susu ibu (ASI) adalah suatu emulsi 
lemak dalam larutan protein,  lactose dan garam 
organik yang disekresi oleh kedua belah kelenjar 
payudara ibu, sebagai makanan utama bayi. 
Selain memenuhi segala kebutuhan makanan 
bayi baik gizi, imunologi, serta sebagai sarana 
bagi ibu untuk mencurahkan cinta kasih serta 
perlindungan kepada anaknya (Bahiyatun, 2009). 
Komposisinya berubah-ubah sesuai dengan 
periode lakstasi, asi yang pertama keluar adalah 
kolostrum, kemudian ASI transisi, dan ASI 
matur (Roesli, 2005). Kolostrum adalah susu 
yang dihasilkan oleh kelenjar susu dalam tahap 
akhir kehamilan dan beberapa hari setelah 
kelahiran bayi, kolostrum mengandung zat 
antibodi yang melindungi bayi dari berbagai 
macam infeksi dan sebagai pencahar untuk 
mengeluarkan meconium dari usus bayi dan 
mempersiapkan usus bayi untuk makanan yang 
akan datang (Febri, 2008). ASI transisi 
merupakan ASI yang diproduksi pada hari ke-4 
atau 7 sampai hari ke-10 atau 14. Sedangkan ASI 
matur meupakan ASI yang diproduksi sejak hari 
ke-14 dan seterusnya (Bahiyatun, 2009). 
ASI sangat di perlukan untuk 
pertumbuhan dan perkembngan kecerdasan anak. 
Menurut penelitian, anak-anak yang tidak diberi 
ASI mempunyai IQ (intellectual quotion) lebih 
rendah 7-8 poin dibandingkan dengan anak-anak 
yang diberi ASI secara ekslusif (Yuliarti, 2010). 
Dampak dari bayi yang tidak diberikan ASI 
ekslusif yaitu, bayi tidak memiliki kekebalan, 
sehingga meningkatkan resiko infeksi, ancaman 
kekurangan gizi, ancaman kegemukan, lebih 
mudah terserang diare, alergi, pertumbuhan 
rahang, gigi dan mulut yang tidak baik dan akibat 
fatalnya adalah kematian pada bayi (Roesli, 
2005). 
ASI ekslusif merupakan pemberian 
hanya ASI saja tanpa tambahan cairan lain 
seperti susu formula, jeruk, madu, air teh, air 
putih, dan tanpa tambahan makanan padat seperti 
pisang, pepaya, bubuk susu, biskuit, bubur nasi 
dan tim (Roesli, 2008). Lembaga internasional 
UNICEF memperkirakan, pemberian ASI 
eksklusif sampai usia enam bulan dapat 
mencegah kematian 1,3 juta anak berusia 
dibawah lima tahun. Suatu penelitian di Ghana 
yang diterbitkan jurnal Pediatrics menunjukkan, 
16% kematian bayi dapat dicegah melalui 
pemberian ASI pada bayi sejak hari pertama 
kelahirannya. Angka ini naik menjadi 22% jika 
pemberian ASI dimulai dalam satu jam pertama 
setelah kelahiran bayi. Sayangnya, di Indonesia 
hanya 8% ibu memberi ASI eksklusif kepada 
bayinya sampai berumur  enam bulan dan hanya 
4% bayi di susui ibunya dalam waktu satu jam 
pertama setelah kelahirannya. Padahal, sekitar 
21.000 kematian bayi baru lahir (usia di bawah 
28 hari) di Indonesia dapat dicegah melalui 
pemberian ASI pada satu jam pertama setelah 
lahir (Nazara, 2010). 
Pemberian ASI eksklusif masih rendah 
untuk negara berkembang dan negara miskin 
termasuk Indonesia. Proses pemberian air susu 
ibu (ASI) dapat mengalami penurunan bahkan 
penghentian dengan alasan produksi ASI 
berhenti. Ada beberapa faktor yang 
mempengaruhi pemberian ASI Ekslusif yaitu 
faktor pengetahuan, lingkungaan, mitos, 
perubahan bentuk payudara, pengalaman (Diana, 
2007). Fenomena yang ditemukan di Desa 
Seranggam adalah masih banyaknya ditemukan 
ibu yang memberikan makanan selain ASI pada 
bayi. 
Data cakupan ASI untuk Indonesia tahun 
2014 adalah 52,3% untuk Kalimantan Barat 
49.5 % dan 43,1 % untuk Kabupaten Sambas 
(DINKES RI, 2014). Berdasarkan data yang 
diperoleh dari Dinas Kesehatan Kab. Sambas 
cakupan ASI ekslusif di Desa Seranggam hanya 
12,5 % dari 64 bayi atau hanya 8 bayi yang 
diberi ASI ekslusif (Dinkes RI, 2015). Data dari 
POLINDES kelahiran sebanyak 47 bayi dari 
bulan Januari – Oktober 2016. 
 
METODE PENELITIAN 
       Jenis penelitian ini adalah kuantitatif dengan 
desain observasional analitik dengan pendekatan 
cross sectional.  Populasi penelitian ini adalah 
ibu dengan anak usia dibawah 6 bulan dengan 
jumlah 39 orang ibu, sampel pada penelitian ini 
berjumlah 36 orang dengan teknik pengambilan 
sampel menggunakan total sampling (Nursalam, 
2012).  
Kriteria inklusi antara lain bersedia 
menjadi responden, memiliki anak usia 0-6 bulan 
Dan berada di lokasi penelitian. Kriteria ekslusi 
antara lain ibu yang mempunyai gangguan 
penglihatan dan pendengaran, ibu yang dengan 
penyakit tertentu yang menyebabkan ibu tidak 
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bisa memberikan ASI ekslusif. Uji statistik yang 
digunakan yaitu uji chi-square untuk 
menganalisis hubungan antara pengetahuan 
dengan pemberian ASI ekslusif. 
 
 
HASIL 
Hasil Analisis Univariat 
Tabel 1. Distribusi Frekuensi Berdasarkan  
umur, pekerjaan, pendidikan, pengetahuan, 
dan pemberian ASI Ekslusif 
Variabel Kategori f % 
Umur 
14-19 
20-35 
36-50 
2 
29 
5 
5,6 
80,6 
13,9 
Pekerjaan 
Tidak bekerja 
Bekerja 
16 
20 
44,4 
55,6 
Pendidikan 
SD 
SMP 
SMA 
PT 
13 
11 
10 
2 
36,1 
30,6 
27,8 
5,6 
Pengetahuan 
Rendah 
Tinggi 
17 
19 
47,2 
52,8 
Pemberian 
Asi Ekslusif 
Tidak 
Memberikan 
Memberikan 
20 
16 
55,6 
44,4 
 Total  36 100 
 
       Karakteristik responden berdasarkan usia 
pada table 1 diadaptkan bahwa data usia 
responden dengan rentang umur 14-19 tahun 
sebanyak 14-19 tahun sebanyak 2 responden 
(5,6%), usia 20-35 tahun sebanyak 29 responden 
(80,6%), dan usia 36-50 tahun sebanyak 5 
responden (13,9%). Dengan demikian dapat 
disimpulkan bahwa usia responden dengan 
persentase terbanyak adalah pada usia 20-35 
tahun dengan 29 responden (80.6%). 
Karakteristik responden berdasarkan pekerjaan 
pada table 1 didapatkan data bahwa sebanyak 16 
ibu tidak bekerja (44.4%)  dan 20 ibu bekerja 
(55,6%). Karakteristik responden berdasarakan 
pendidikan pada table 1 didapatkan data bahwa 
sebanyak 13 responden (36,1%) berpendidikan 
SD, 11 responden (30,6%) berpendidikan SMP, 
10 responden (27,8%) berpendidikan SMA, dan 
2 responden (5,6%) berpendidikan perguruan 
tinggi. Dengan demikian dapat disimpulkan 
bahwa mayoritas responden berpendidikan SD 
dengan jumlah 13 responden (36,1%). 
Karaktersitik responden berdasarkan 
pengetahuan berdasarkan tabel 1 didapatkan data 
sebanyak 17 responden berpengetahuan rendah 
(47,2%) dan sebanyak 19 responden 
berpengetahuan tinggi (52,8%). Karakteristik 
responden berdasarkan tabel 1 dapat dilihat  
sebanyak 20 responden tidak memberikan ASI 
ekslusif (55,6%) dan sebanyak 16 responden 
(44,4) memberikan ASI ekslusif. 
Hasil Analisis Bivariat 
Tabel 2. Hubungan antara pengetahuan 
dengan pemberian ASI ekslusif 
. 
Berdasarkan tabel 2 dapat di lihat bahwa 
semua ibu dengan pengetahuan rendah tidak 
memberikan ASI eklsusifnya, dan ibu dengan 
pengetahuan tinggi yang tidak memberikan ASI 
ekslusifnya sebanyak 3 orang ibu (15,8%). 
Jumlah ibu dengan pengetahuan tinggi yang 
memberikan ASI ekslusifnya sebanyak 16 orang 
(84,2%) dan semua ibu dengan pengetahuan 
rendah tidak memberikan ASI ekslusif mereka. 
Hasil uji chi-square test menyatakan 
bahwa Ha diterima karena nilai  p< 0,05 yaitu 
0,000. Hasil ini menunjukan bahwa terdapat 
hubungan antara pengetahuan dengan pemberian 
ASI ekslusif di Desa Seranggam Kecamatan 
Selakau Kabupaten Sambas Tahun 2016. 
 
 
 
 
 
Pengetah
uan 
Pemberian ASI 
Ekslusif 
Total p  Tidak 
memberi
kan ASI 
Memberi
kan ASI 
n % n % n %  
Rendah 17 100 0 0 
1
3 
100 
0,0
00 
Tinggi 3 
15,
8 
16 
84,
2 
2
0 
100 
Total 20 
55,
6 
16 
44,
4 
3
9 
100 
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PEMBAHSAN 
Karakteristik dan Distribusi Responden 
Berdsarakan Usia. 
Hasil penelitian menunjukan mayoritas 
usai ibu adalah pada rentang 20-35. Dalam 
penilitian ini usia mayoritas dalam penelitian ini 
adalah 20-35 tahun dengan jumlah 29 responden 
(80,6%) dengan hasil 17 responden memberikan 
ASI dan 12 responden tidak memberikan ASI. 
Usia produktif seorang wanita adalah usia 20-35 
tahun tetapi biasanya ibu berusia 19-23 tahun 
prosuksi ASI nya lebih banyak disbanding usia 
30 tahun keatas (Proverawati, 2010). Semakin 
bertambah usia akan semakin bertambah pula 
daya tangkap dam pola pikirnya sehingga 
pengetahuan dan pengalaman yang dipeoleh 
tentang ASI ekslusif akan semakin membaik 
(Okawary, 2010). Hasil penelitian Hartini (2014) 
menyebutkan bahwa semakin matang usia 
seseorang maka akan semakin matang pula usia 
nya yang akan menyebabkan seorang ibu lebih 
siap dalam menjalani tugasnya sebagai seorang 
ibu, seperti menghadapi kehamilan, persalinan 
(Hartini 2014). 
Hasil penelitian menyebutkan tidak 
terdapat hubungan antara usia dan pemberian 
ASI ekslusif (Pratama, 2013). Penelitian juga 
menyebutkan hal yang sama bahwa tidak 
terdapat perbedaan pemberian ASI pada 
kelompok usia <25 tahun dan < 25 (Fahrani, 
2014). Jadi dapat disimpulkan bahwa tidak 
terdapat perbedaan pemberian ASI pada rentang 
usia pada penelitian ini. 
 
Karakteristik dan Distribusi Responden 
Berdasarkan Pekerjaan 
 
Hasil penelitian ini menunjukan 
mayoritas ibu yang menyusui di Desa Seranggam 
adalah bekerja dengan jumlah 20 ibu (55,6%) . 
Penelitian Pratama (2013) dimana menyebutkan 
bahwa ibu yang bekerja memiliki potensi 7,9 kali 
lebih besar tidak memberiakan ASI nya 
disbanding Ibu yang tidak bekerja (Okawary, 
2010 dan Hartini, 2014). 
Status pekerjaan ibu memiliki hubungan 
negative terhadap keberhasilan ibu memberikan 
ASI ekslusif. Hasil penelitian Fahrani (2014) 
juga membuktikan bahwa ibu bekerja 
meningkatkan frekuensi kegagalan pemberian 
ASI ekslusif, hal ini serupa dengan penelitian di 
beberapa negara seperti Australia, Kanada, dan 
Malaysia. Ibu yang bekerja akan menghadapi 
beberpa kendala dalam memberikan ASI ekslusif 
kepada bayinya, antara lain: waktu, kulaitas 
kebersamaan dengan bayi, beban kerja, stress 
dan keyakinan ibu untuk memberikan ASI 
ekslusif akan terpengaruh (Anandita, 2014). Hal 
ini disebabkan Karena kesibukan seseorang 
untuk membagi waktu dimana ibu yang bekerja 
akan lebih cenderung untuk mengganti ASI 
dengan MP-ASI atau susu formula. Ada juga ibu 
yang beralasan bahwa karena terbentur masa cuti 
dimana pada saat masa nifas dan menyusi ibu 
harus sudah mulai kembali bekerja. Bahkan 
menurut Weber 2011 kembali bekerja adalah 
alasan utama dari 60% wanita yang berniat terus 
menyusui namun hanya 40% yang terus 
melakukannya (Okawary, 2010). 
Beberpa penilitian juga menyimpulkan 
hasil yang sama bahwa pekerjaan mempengaruhi 
pembrian ASI ekslusif (Okawary, 2010, 
Anandita, 2014, Septyasrini, 2016). Jadi 
berdasarkan hasil penelitian dan hasil penelitian 
lainnya maka dapat disimpulkan bahwa terdapat 
hubungan antara pekerjaan dengan pemberian 
ASI ekslusif. 
 
Karakteristik dan Distribusi Responden 
Berdasarkan Pendidikan 
Hasil penilitian menunjukan mayoritas 
pendidikan pada ibu yang menyusui di Desa 
Seranggam adalah SD dengan jumlah 13 orang 
ibu (36,1%). Umumnya ibu yang mempunyai 
pendidikan sedang sampai tinggi dapat menerima 
hal-hal baru dan dapat menerima perubahan guna 
memelihara kesehatan khususnya tentang ASI 
ekslusif. Orang dengan pendidikan tinggi 
cenderung lebih ingin tahu tentang hal baru 
berbeda dengan orang berpendidikan rendah 
yang sulit menerima hal baru (Hartini, 2014). 
Tingkat pendidikan formal merupakan 
dasar pengetahuan intelektual yang dimiliki 
seseorang. Hal ini erat kaitannya dengan 
pengetahuan, jadi semakin tinggi tingkat 
pendidikan sesorang semakin besar pula 
kemampuannya untuk menyerap dan menerima 
informasi, tingkat penidikan seseorang juga 
dipengarhi oleh latar belakang sosial ekonomi 
yang baik dan akses mendapatkan informasi.  
Dengan pendidikan yang tinggi pula seseorang 
akan cenderung untuk mendapatkan informasi 
yang baik dari orang lain maupun dari media 
masa, sedangkan orang dengan tingkat 
pendidikan rendah akan menghambat 
perkembangan dan sikap seseorang terhadap 
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informasi baru yang diperkenalkan (Yolanda, 
2014). 
Hasil dari beberapa penelitian juga 
menyimpulkan hasil yang sama bahwa terdapat 
hubungan antara tingkat pendidikan dengan 
pemberian ASI ekslusif (Hartini, 2014 dan 
Yolanda, 2014). Jadi dapat disimpulkan bahwa 
terdapat hubungan antara pendidikan dengan 
pemberian ASI ekslusif. 
 
Pengetahuan Ibu Tentang ASI di Desa 
Serangggam Kecamatan Selakau Kabupaten 
Sambas. 
 Mayoritas responden menjawab dengan 
benar adalah pertanyaan tentang pemberikan ASI 
ekslusif bisa membuat bayi sehat dengan jumlah 
69,44% responden menjawab benar dan hanya 
30,55% responden yang menjawab salah. Dan 
pertanyaan yang paling banyak salah dijawab 
responden adalah pertanyaan tentang kandungan 
gizi susu formula lebih baik daripada ASI, 
dengan jawaban salah sebanyak 66,69%. 
Pertanyaan yang memiliki proporsi jawaban 
sama adalah pertanyaan tentang pemberian ASI 
ekslusif bisa ditambah susu kaleng dengan 
perbandingan jawaban benar dan salah 50 ; 50. 
Hal ini membuktikan bahwa informasi ibu 
tentang ASI masih minim sekali, mungkin ini 
juga yag menjadi alasan ibu tidak memberikan 
ASI nya kepada bayi. 
Pemberian ASI ekslusif di Desa 
Seranggam Kecmatan Selakau Kabupaten 
Sambas. 
Mayoritas ibu di Desa Seranggam 
Kecamatan Selakau Kabupaten Sambas tidak 
memberikan ASI dengan jumlah 20 ibu (55,6%) 
faktor pendorong (predisposing factors) 
gagalnya pemberian ASI Eksklusif adalah 
kurangnya pengetahuan subjek tentang ASI 
Eksklusif dan adanya ideologi  makanan  yang  
non-Eksklusif, sehingga tidak muncul 
motivasiyang kuat dari subjek untuk memberikan 
ASI Eksklusif pada bayinya. Faktor 
pemungkin(enabling factors) gagalnya 
pemberian ASI eksklusif adalah kurangnya 
penyuluhan atau pengarahan tentang ASI 
eksklusif dari Posyandu, Puskesmas, maupun 
pertemuan PKK dan fasilitas rawat gabung di 
BPS/RB/RS yang tidak berjalan semestinya 
karena masih ada pemberian susu formula 
sebagai prelaktal. Faktor penghambat pemberian 
ASI eksklusif adalah keyakinan dan praktik yang 
keliru tentang makanan bayi, promosi susu 
formula yang sangat gencar, dan masalah 
kesehatan ibu dan bayi (Diana, 2007). 
 
Hubungan Pengetahuan Dengan Pemberian 
ASI pada eklsusif di Desa Seranggam Selakau 
Kabupaten Sambas Tahun 2016. 
Berdasarkan hasil uji chi-square nilai p 
<0,05 yaitu 0,000 itu artinya ada hubungan 
antara dukungan pengetahuan dengan pemberian 
ASI ekslusif pada ibu yang memiliki anak usia 0-
6 bulan di Desa Seranggam Kecamatan Selakau 
Kabupaten Sambas Tahun 2016. Sebagian besar 
ibu memiliki tingkat pengetahuan yang baik 
namun bertolak belakang dengan praktik 
pemberiannya. 
Responden memiliki tingkat 
pengetahuan baik tetapi tidak semuanya 
memberikan ASI eksklusif. Hal ini disebabkan 
oleh beberapa faktor antara lain perubahan pola 
pikir dan gaya hidup tidak tepat pada ibu-ibu 
yang memiliki bayi memberikan PASI pada usia 
< 6 bulan kemudian juga disebabkan oleh 
promosi susu formula yang sangat gencar 
dilakukan oleh produsen. Kondisi ini 
memerlukan perhatian dan kerja keras petugas 
kesehatan dalam merubah paradigma dan 
meningkatkan kesadaran masyarakat khususnya 
bagi ibu-ibu melalui pendekatan pelayanan 
promosi kesehatan tentang penting ASI Eksklusif 
bagi bayi (Mabud, 2014). 
Rendahnya tingkat pengetahuan ibu dan 
sedikitnya jumlah ibu yang memberikan ASI 
eksklusif sesuai dengan yang dikemukakan oleh 
Notoatmodjo bahwa pengetahuan merupakan 
hasil tahu dan hal ini terjadi setelah dilakukan 
pengindraan terhadap suatu objek tersebut. 
Pengetahuan seseorang diperoleh dari beberapa 
sumber yaitu adanya kepercayaan dari tradisi, 
adat, dan agama. Pada penelitian ini rendahnya 
tingkat pengetahuan ibu dipengaruhi oleh 
berbagai faktor seperti kepercayaan yang salah, 
kurangnya pengalaman menyusui karena 
kebanyakan responden merupakan ibu primipara, 
dan pengaruh dari iklan susu formula 
(Septyasrini, 2016).  
Kondisi ibu seperti air susu yang susah 
keluar dan ibu yang juga harus bekerja, juga 
mempengaruhi dalam pemberian ASI eksklusif. 
Kondisi ibu itulah yang mendorong ibu untuk 
memilih memberikan susu formula, karena 
bagaimanapun juga asupan nutrisi bayi harus 
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tetap diberikan. Bagi ibu yang bekerja walaupun 
tingkat pengetahuannya tinggi, ia terpaksa 
memilih untuk memberikan susu formula 
dikarenakan waktu yang banyak dihabiskan 
untuk pekerjaannya. Pada awal menyusui, ibu 
masih bisa memberikan ASI ekslusif, namun 
ketika saat cuti ibu berakhir dan mengharuskan 
ibu untuk kembali bekerja, memberikan susu 
formula kepada bayi menjadi pilihan ibu 
(Septyasrini, 2016). 
Beberapa hasil penelitian juga diperoleh 
kesimpulan bahwa ada hubungan yang bermakna 
antara pengetahuan ibu dengan pemberian ASI 
eksklusif (Septyasrini, 2016, Hartatik, 2009 dan 
Lestari, 2013). Berdasarkan hasil penelitian dan 
hasil penelitian terkait sebelumnya dapat 
disimpulkan bahwa terdapat hubungan antara 
pengetahuan dengan pemberian ASI ekslusif. 
 
 
KESIMPULAN 
Berdasarakan hasil penelitian dan pembahasan 
hubungan antara pengetahuan dengan pemberin 
ASI eklsusif pada anak usia 0-6 bulan di Desa 
Seranggam Kecamatan Selakau Kabupaten 
Sambas Tahun 2016 maka dapat disimpulkan 
bahwa : 
Karakterisitik ibu yang mempunyai anak usia 0-6 
bulan di Desa Seranggam Kecamatan Selakau 
Kabupaten Sambas berdasarakan rentang usia 
proporsi terbanyak adalah pada usia 20-35 tahun 
80,6%. Untuk pekerjaan  ibu bekerja 55,6% dan 
tidak bekerja sebanyak 44,4%. Untuk pendidikan 
mayoritas pendidikan ibu adalah pada tingkat 
pendidikan SD 36,1%. 
Pengetahuan ibu yang meiliki anak usia 0-6 
bulan tentang ASI ekslusif di Seranggam 
Kecamatan Selakau Kabupaten Sambas Tahun 
2016 sebanyak 47,2% berpengetahuan rendah 
dan  ibu dengan pengetahuan tinggi sebanyak 
52,8%. 
Pemberian ASI ekslusif pada ibu yang 
mempunyai anak usia 0-6 bulan di Desa 
Seranggam Kecamatan Selakau Kabupaten 
Sambas sebanyak 55,6% responden tidak 
memberikan ASI eklsusifnya dan yang 
memberikan ASI ekslusif sebanyak 44,4%. 
Ada hubungan antara pengetahuan dengan 
pemberian ASI ekslusif pada anak usia 0-6 bulan 
di Desa Seranggam Kecamatan Selakau 
Kabupaten Sambas Tahun 2016. 
 
SARAN 
Berdasarkan hasil penelitian dan 
pembahasan hubungan antara pengetahuan 
dengan pemberian ASI ekslusif pada anak usia 0-
6 bulan di Desa Seranggam Kecamatan Selakau 
Kabupaten Sambas tahun 2016, maka peneliti 
ingin menyampaikan saran sebagai berikut : 
1. Bagi Petugas Kesehatan 
Dengan hasil penlitian ini di harapkan 
bagi petugas kesehatan untuk 
meningkatkan penyuluhan / pendidikan 
kesehatan tentang praktik pemberian ASI 
pada anak usia 0-6 bulan sehingga dapat 
medorong motivasi ibu dalam praktik 
pemberian ASI. 
2. Bagi Institusi Pendidikan 
Penelitian ini dapat menambah ilmu 
pengethuan tentang ASI ekslusif 
khusunya di bidang keperawatan. 
3. Bagi Responden 
Penlitian ini dapat memberikan 
pengetahuan pada keluarga tentang ASI 
ekslsuif sehingga nantinya mendorong 
ibu untuk membrikan ASI ekslusif. 
4. Bagi Peneliti Selanjutnya 
Penelitian ini dapat membantu penelitian 
selanjutnya yang mengembangkan 
penelitian ini dengan tema yang sama 
dan variabel yang berbeda 
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